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Özet 
Obezite bir halk sağlığı problemidir ve gelişiminde enerji dengesinin yanı sıra, 
besinsel nedenlerin de anahtar rol oynadığı bilinmektedir. Diyet kalsiyumu ise, kemik sağlığı 
üzerindeki etkisinin bilinmesi yanı sıra son çalışmalarda vücut ağırlık kontrolüne etkisi 
üzerinde durulan bir besin öğesi olmuştur. Birçok epidemiyolojik çalışma, günlük süt ve 
ürünlerinin uzun süreli tüketiminin vücut ağırlık ve yağ kütlesindeki azalma ile ilişkili olduğu 
görüşünü savunmaktadır. Makale de bu görüşü destekleyen/desteklemeyen farklı çalışmalara 
yer verilmekle birlikte kalsiyumun ağırlık kontrolü üzerindeki etki mekanizması açıklanmaya 
çalışılmıştır. 
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Calcium and weight control - Publications summaries 
 
 
Abstract  
Obesity is a public health problem. And it is known that both energy balance and 
nutritional factors are effective on it. The effects of dietary calcium on bone health are known 
however with recent studies, it has become a food item that focused on the effect on body 
weight control.   Most epidemiyolojik studies claim that there is a relationship between long-
term consumption of diary milk and milk products and  the decrease of body weight and fat 
mass. In this article, there are different studies that support or do not support this idea. 
However the effect mechanism of calcium on weight control is tried to be explained. 
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Giriş 
Obezite, organizmada normal olmayan ve aşırı yağ birikmesi olarak tanımlanan bir sağlık 
problemidir. Genetik, kültürel, sosyoekonomik, fizyolojik, psikolojik ve yaşam tarzından 
(beslenme düzeni ve fiziksel aktivite azlığı) kaynaklanan birçok nedeni bulunmaktadır. 
Obezite ve kilolu olma prevelansı, etnik yapıya, cinsiyete, yaş gruplarına göre farklılık 
göstermekle birlikte dünya çapında her geçen gün artış gösterdiği belirlenmiştir (Poddar et al. 
2009, Bueno et al. 2008). 2003-2004 NHANES verilerine göre ABD’deki çocuk ve 
adolesanların %32.9’u obez, %17.1’i kilolu olarak belirlenmiştir. Buna ek olarak çocuklar, 
adolesanlar ve yetişkinler arasında obezite prevelansı artmaya devam etmektedir (Ogden et al. 
2006). 
 Geçen 10 yılda yapılan çoğu deneysel ve klinik çalışma, kalsiyumun adipoz doku 
üzerindeki etkisini doğrulamaktadır (Fiorito et al. 2006, Vergnaud et al. 2008). Parikh ve 
Yanovsky tüm yurtta gerçekleştirdikleri besin tüketim araştırmasında (NFCS), 1987-88 
yıllarında ABD’de ortalama kalsiyum alımının önerilenden az olduğunu, düşük kalsiyum alan 
bireylerin ise daha fazla vücut ağırlığı gösterme eğiliminde olduklarını belirlemiştir (Parikh 
and Yanovsky 2003).  
 
Kalsiyumun Vücut Ağırlığı Denetiminde Olası Mekanizmaları 
Kalsiyumun vücut ağırlığı üzerinde iki etki mekanizması olduğu belirtilmektedir. 
Birincisi; kalsiyumun yağ asitleri ile ince barsakta bağlanarak çözünmeyen sabunlara 
dönüşmesi, absorbe edilememesi ve dolayısıyla yağ asitlerinin kalsiyum tuzları formunda 
fekal yağ atımının artmasıdır. İkincisi ise; düşük kalsiyum alımının adipoz dokuda trigliserit 
deposunu artırması, yüksek alınan kalsiyumun ise lipit oksidasyonunu artırmasıdır (Fiorito et 
al. 2006, Yanovsky et al. 2009, Papakonstantinou et al. 2003, Gunther et al. 2005). 
Diyet kalsiyumunun lipolizin stimülasyonunda ve lipogenezisin inhibasyonunda 
dolayısıyla vücut yağının azaltılmasında rol oynadığı (DeJongh et al. 2006), intraselüler 
kalsiyum düzeyinin artmasının ise, lipogenezisin uyarılması ve lipolizin önlenmesine neden 
olduğu belirtilmektedir. İntraselüler Ca++ (kalsiyum), adiposit lipit metabolizması ve trigliserit 
deposunun düzenlenmesinde düzenleyici rol oynamaktadır (Zemel et al. 2000).  
Düşük kalsiyum diyeti, kalsitriol üretimini artırmaktadır. Bu durum hücre içine 
kalsiyum geçişini uyarmakta ve artan intraselüler Ca++, lipojenik gen ekspresyonunu ve 
lipogenezisi uyararak,  lipolizi önlemekte ve dolayısıyla yağ dokusunun artmasına neden 
olmaktadır. Yüksek kalsiyum diyetinde ise, 1,25(OH)2D3 (kalsitriol) baskılanırken adipoz 
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dokudaki intraselüler Ca++ konsantrasyonu azalmakta ve bu durum yağ asit sentezinin 
azalmasını ve lipolitik aktivitenin artmasını sağlamaktadır. Bu durum antiobesite etkinin 
görülmesine neden olmaktadır (Zemel et al. 2004, Zemel 2002) 
2000 yılında Zemel ve arkadaşları, kalsiyumun paratiroit hormon üretimini ve/veya 
1,25(OH)2D3 üretimini artırarak lipogenezi inhibe ettiği ve lipolizi uyardığı tezini 
savunmuştur. Ayrıca termojenezisin faydalarından ve yağ asitlerinin fekal yol ile atımının 
artmasından dolayı kalsiyumun enerji verimini azaltmaya yardımcı olduğunu belirtmiştir 
(Zemel et al. 2000).  
 
 Çocuklar ve Adolesanlar Üzerinde Yapılan Çalışmalar 
Çocuklarda ve adolesanlarda, yaşam boyu kemik sağlığının korunmasında, diyet 
kalsiyumunun yeterli alınması çok önemlidir (Lorenzen et al. 2006, Loan 2009). 18 yaşına 
gelindiğinde kemik kütlesinin yaklaşık % 93’ü oluşmaktadır. Kemik kütlesi ise, ileriki 
yaşlardaki osteoporotik riskin azalması açısından son derece önemlidir (Lappe et al. 2004). 
Bu yaş grubunun alması gereken günlük kalsiyum alımı 800–1000 mg arasında değişmektedir 
(Sağlık Bakanlığı 2004). Yapılan son çalışmalar, pediatrik obezite prevelansının 20 yılı aşkın 
süredir arttığı yönündedir (Fiorito et al. 2006).  
Üniversite yıllarında öğrenciler, vücut ağırlıklarının artması tehlikesi ile karşı karşıya 
oldukları, yeterli kalsiyum/süt ve ürünleri tüketiminin ise, ağırlık kontrolünde ve adipoz 
dokunun azaltılmasında etkili olabileceği belirtilmektedir. Üniversite öğrencilerinin süt ve 
ürünleri tüketimi, düşük yağlı ürünleri ne ölçüde tercih ettikleri, günlük kalsiyum alımları ve 
ağırlık değişimleri arasındaki ilişkiyi belirlemek (8 ay boyunca) amacıyla yapılan çalışmada, 
düşük yağlı süt ve ürünlerini yüksek oranda tüketen öğrencilerde, vücut ağırlık kazanımının, 
bel çevresi ve toplam yağ yüzdesindeki artışın daha az olduğu belirlenmiştir (Poddar et al. 
2009).  
Tanesescu ve arkadaşları, 7-10 yaş arasındaki çocuklarda, düşük süt ve ürünleri alımı 
ile obezite arasında ilişki olduğunu (Tanasescu et al. 2000), Zemel ve arkadaşları ise, diyette 
kalsiyum alımı artırıldığında vücut ağırlığında azalma olduğunu belirlemişlerdir (Zemel et al. 
2000).  
Yapılan bir başka çalışmada ise, 11 yaşındaki 172 kızın günlük kalsiyum tüketimleri, 
enerji alımları ve BKİ (Beden Kütle İndeksi) değerleri incelenmiş, günde 3 porsiyon ve üzeri 
süt ve ürünlerini tüketen çocuklarda enerji alımının daha yüksek olmasına karşın, yağ yüzdesi 
ve BKİ değerinin daha düşük olduğu belirlenmiştir (Fiorito et al. 2006). 
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Lappe ve arkadaşları ise, ergenlik dönemindeki kızlarda kalsiyumdan zengin diyet 
alımının ağırlık kazanımına etkisinin olup olmadığını belirlemek amacıyla yaptıkları 
çalışmada, benzer sonuçlar rapor edilmiştir. Örneklem grubunu 9 yaşındaki 59 kız 
oluşturmuştur. Kalsiyumdan zengin diyet alan grubun günlük kalsiyum alımı ortalama 1686 
±191 mg/gün iken, normal diyet alan grubun ise 981 ± 268 mg/gün’dür. Bütün katılımcılar 
günlük kalsiyum tüketimini öncelikle süt ve ürünlerinden karşılamıştır. Çalışma sonunda, 
deney grubunun (yüksek kalsiyum içeren diyet alan grup) vücut ağırlığı, BKİ ve yağ 
dokusunda, kontrol grubuna göre önemli bir değişiklik görülememesine karşın, kalsiyumdan 
zengin besinlerin, vücut ağırlığının aşırı artmasında risk teşkil etmediği sonucuna varılmıştır 
(Lappe et al. 2004). 
Venti ve arkadaşlarının yaptığı çalışma ise yukarıda belirtilen çalışmalarla 
çelişmektedir. Pima Hintli (ABD’de Arizona’da yaşayan yerli Amerikalılar) yaş ortalaması 
10.4 ± 0.3 yıl olan 36 erkek ve 42 kız (toplam 78 çocuk) üzerinde yaptıkları çalışmada, 
(günlük ortalama enerji alımı 1.988±733 kkal,  yağdan gelen enerji yüzdesi %36± 9 ve günlük 
kalsiyum alımı 637±352 mg) çocuklarda cinsiyetler arasında kalsiyum alımı açısından fark 
bulunmazken, kalsiyum alımı ile vücut ağırlığı ve yağ yüzdesi arasında bir ilişki 
bulunamamıştır (Venti et al. 2005).  
Lorenzen ve arkadaşları 110 kız (yaş ortalamaları 12±6 yıl) üzerinde yaptıkları 
çalışmada, katılımcılara bir yıl boyunca ya kalsiyum karbonat suplemanı  (500 mg/gün) ya da 
plasebo vermişlerdir. Katılımcılarda kalsiyum alımlarına göre; 1000-1304 (60 kişi) mg/gün ve 
<713 mg/gün (50 kişi) olmak üzere iki gruba ayrılarak bir yıl boyunca izlenmiştir. Vücut 
kompozisyonu DEXA yöntemi ile ölçülmüştür. Normal düzeyde diyet kalsiyumu alanlardan 
30’u plasebo alırken, 30’u kalsiyum suplemanı almaktadır. Düşük kalsiyum alanlarda ise 24 
kişi kalsiyum suplemanı, 26 kişi ise plasebo almaktadır. Kalsiyum suplemanının alan 
bireylerde boy, vücut ağırlığı, vücut yağı veya yağsız doku üzerinde etkisi olmadığı 
görülmüştür. Bir yıllık kalsiyum alımı ve vücut yağ yüzdesi arasında bir ilişki 
bulunamamıştır. Ancak bu iki grup arasında boy, kilo, yaş arasında anlamlı bir farklılık 
yoktur. Normal düzeyde diyet kalsiyumu alan grubun protein alımının, düşük düzeyde 
kalsiyum alan gruba göre daha fazla olduğu görülmüştür. Normal kalsiyum alanların kalsiyum 
kaynağının %85’i süt ve ürünlerinden gelmekte iken, düşük kalsiyum alanların kayağının 
%68’i süt ve ürünlerinden gelmektedir. Bütün katılımcılar değerlendirildiğinde ise, diyet 
kalsiyum alımı ve vücut yağ yüzdesi arasında negatif bir korelasyon gözlemlenmiştir ama 
kalsiyum suplemanı boy, vücut ağırlığı veya vücut yağ yüzdesini etkilememiştir. Yine, vücut 
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yağ yüzdesi, süt ve ürünleri ile sütten gelen kalsiyum ve kalsiyum/protein oranı arasında 
negatif korelasyon gözlemlenmiştir (Lorenzen et al. 2006).  
Dejongh ve arkadaşları, yaşları 3-5 arasında değişen çocuklarda kalsiyum alımıyla 
vücut yağ yüzdesi/vücut yağı arasında ilişki olup olmadığını araştırmak amacıyla 178 çocuğu 
1 yıl boyunca kalsiyum alımı ve aktivite kaydı tutarak takip etmişlerdir. Sonuçta, toplam 
kalsiyum alımı ile yağ dokusu değişimi arasında anlamlı bir ilişki bulunamamıştır. Çocukların 
önerilen kalsiyumu tükettiklerinde, kemik kütlelerinde artış olduğu ancak fazla oranda 
kalsiyum alımının yağ kütlesindeki birikmeyi önlemediği saptanmıştır (DeJongh et al. 2006). 
Buna karşın Carruth ve Skinner, 6 yaşındaki çocuklarda toplam vücut yağ yüzdesi ile günlük 
süt ve ürünleri tüketimi arasında negatif ilişki bulmuş ve erken yaşlarda kalsiyum alımının 
ilerleyen yaşlarda vücut kompozisyonunu etkileyebileceğini belirtmiştir (Carruth and Skinner 
2001). 
 
Yetişkinler Üzerinde Yapılan Çalışmalar 
Mark ve arkadaşları yaptıkları çalışmada, diyetlerinde süt ve ürünlerini artıran kilolu 
bireylerde (BKİ≥25), insülin direncinin azaldığı, tip 2 diyabet ve kalp damar hastalığı riskinde 
düşme olduğunu belirlemiştir (Pereira et al. 2002). Süt tüketim durumu ve metabolik sendrom 
ilişkisini incelemek amacıyla yapılan çalışmada ise, 18-74 yaş arasındaki bireylerde süt ve 
ürünlerini fazla tüketen grupta bel çevresi ölçüsü, hipertansiyon ve metabolik sendrom riski, 
süt ve ürünlerini az tüketen gruba nazaran önemli şekilde düşük bulunmuştur (Azadbakht et 
al. 2005). Zemel ve arkadaşları ise enerji kısıtlı diyette, obez bireylerde yoğurt tüketiminin 
yağ kaybına neden olduğunu bulmuştur (Zemel et al. 2005). 
Bir diğer çalışmada, düşük yağlı süt ve ürünleri tüketimi ile abdominal obezite 
arasında ters ilişki saptanmıştır (Brooks et al. 2006). Bir diğer çalışmada 8 haftalık kuvvet 
antrenmanı ile birlikte 3 porsiyon/gün yağsız yoğurt tüketen grupta tüketmeyen gruba nazaran 
(tüketilen enerji aynı) vücut yağ yüzdesinde azalma, kas kütlesinde artış olduğu belirlenmiştir 
(White et al. 2009). 
Kalsiyum alımı ile BKİ arasında negatif ilişki olduğu saptayan çalışmalar olmasına 
karşın (Bueno et al. 2008), Murakami ve arkadaşları yaşları 18-20 olan, 1905 Japon kadın 
diyetetik öğrencisi üzerinde yaptıkları çalışmada, kalsiyum alımı ve BKİ arasında ilişki 
olmadığını belirlemiştir (Murakami et al. 2006). 
Shapses ve arkadaşları 100 kadın üzerinde yaptıkları çalışmada 25 hafta boyunca 
kalsiyum suplemanının (1000 mg/gün) vücut yağı veya vücut ağırlığı üzerinde etkisi 
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olmadığını bulmuşlardır (Shapses et. 2004). Bu çalışmaya karşıt olarak yapılan bir çalışmada 
ise, 216 kişide 4 yıllık sürede 1200 mg/gün kalsiyum karbonat tüketiminin, plasebo alan 
gruba göre küçük ama anlamlı kilo kaybına neden olduğu belirlenmiştir (0.346 kg/yıl) ( 
Davies et al. 2000). 53-57 yaş arasındaki 10.591 birey (erkek, kadın) üzerinde yapılan 
çalışmada, günde >500 mg kalsiyum suplemanı alan kadınlarda 10 yıllık ağırlık değişimi, 
ortalama 5.1 kg bulunurken, kullanmayanlarda 6.9 kg bulunmuştur (Gonzalez et al. 2006). 
Sonuçlar yetersizdir ve daha fazla çalışmaya ihtiyaç vardır. 
 Bir başka çalışmada, bireyler kalsiyum tüketimlerine göre 3 gruba ayrılmış; A (< 600 
mg), B (600–1000 mg) ve C (> 1000 mg). Sadece kadınlarda, düşük kalsiyum alımı ile 
obezite arasında ilişki bulunmuştur (Jacqmain et al. 2003).  Bu sonucun sadece kadınlarda 
görülme nedeni, cinsiyet hormonlarına bağlanmıştır. Heaney ve arkadaşları yaptığı çalışmada 
ise, plazma östrojen konsantrasyonun artmasıyla intestinal kalsiyum absorpsiyonun arttığını 
göstermişler, kalsiyumun biyoyararlılığının kadınlarda daha fazla olmasının sebebi olarak 
kadındaki metabolik değişiklikler olduğunu belirtmişlerdir (Heaney et al. 2001). Bununla 
birlikte, kadınları menopoz ve hormon tedavisi durumuna göre ayrıldığında, menopoz sonrası 
hormon tedavisi almayan kadınlarda kalsiyum suplemanının etkisinin daha büyük olduğu 
belirlenmiştir. 
Bir başka çalışmada ise, 18-30 yaş bireyler aynı enerjiyi tüketmelerine karşın günlük 
kalsiyum tüketimlerine göre 3 gruba ayrılmış (kontrol, 1000-1100 mg/gün Ca++ alanlar 
izokalorik, 1300-1400 mg/gün Ca++ alanlar izokalorik) ve bir yıl boyunca takip edilmiştir. 
Takip sonunda gruplar arasında vücut ağırlığı ve yağ kütlesi açısından herhangi bir farklılık 
saptanmamıştır (Gunther et al. 2005).  
Reid ve arkadaşları 30 ay boyunca 1 g elementel kalsiyum olarak, kalsiyum sitrat veya 
plasebo alan 1471 kadında, vücut ağırlığı ve yağ dokusunda bir farklılık gözlememiştir (Reid 
et al. 2005). Yine Reid ve arkadaşlarının 2010 yılında yaptığı çalışmada erkeklerde supleman 
alımı ve vücut kompozisyonu arasında bir ilişki bulunamamıştır (Reid et al. 2010). Bir başka 
çalışmada ise, 1000 mg kalsiyum alımına ek olarak 400 IU kolekalsiferol alımının vücut 
ağırlığında çok küçük değişikliğe neden olduğu bulunmuştur (Caan et al. 2007).  
Barr, süt ve ürünleri desteğiyle yapılan 9 çalışmayı incelemiş, 7’sinde vücut ağırlığı 
değişimi ile ilişki bulunmazken, 2’sinde süt ve ürünleri tüketen grupta daha fazla kilo 
kazanımı görülmüştür (Barr 2003). Barr tarafından incelenen 17 çalışmada sadece 1 çalışma 
kalsiyum suplemanı alan grupta kontrol grubuna göre daha fazla kilo kaybı gözlemlemiştir. 
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Shapses ve arkadaşları da, kalsiyum suplemanı alan kadınlarda kilo kaybının artmasıyla bir 
ilişki bulamamışlardır (Shapses et al. 2004).  
Lukaszuk ve arkadaşlarının yaptığı çalışmada, süt ürünlerinden gelen kalsiyum ile süt 
ve ürünleri dışındaki kalsiyum kaynaklarının kilo kaybı üzerindeki etkisini karşılaştırmak 
amaçlanmıştır. Çalışma menopoz öncesi kadınlarda soya sütü ve kaymağı alınmış inek 
sütünün antropometrik değerlerdeki değişimleri incelemek için yapılmıştır. Çalışma sonunda 
antropometrik ölçümler (ağırlık kaybı, yağ kaybı) açısından anlamlı farklılık saptanmamıştır 
(Lukaszuk et al.2007). 
Bir başka çalışma 323 sağlıklı erkek birey üzerinde yapılmıştır. Kalsiyum suplemanı 
alımının vücut kompozisyonu ve serum lipitleri üzerinde önemli etkisi olmadığı saptanmıştır 
(Reid et al. 2010).  
İnsülin tedavisinin başlangıcında olan diyabet hastalarında kalsiyum alımı ile ağırlık 
değişimi arasındaki ilişkiyi belirlemek amacıyla yapılan çalışmada, toplam kalsiyum alımı ve 
süt ve ürünlerinden gelen kalsiyum ile ağırlık değişimi ve bel çevresi arasında ilişki 
bulunmamış, insüline bağlı ağırlık kazanımında diyet kalsiyumunun büyük etkisi olmadığı 
kanıtlanmıştır (Duengler et al. 2006). 
 
Ratlar Üzerinde Yapılan Bazı Çalışmalar 
Kalsiyum ve ağırlık kontrolüne yönelik çalışmalar sadece insanlar üzerinde 
yapılmakla kalmamış aynı zamanda kemirgenler üzerinde de yapılmıştır. Bazı çalışmalar, 
kalsiyumun antiobezite üzerindeki etkisini desteklerken bazıları herhangi bir ilişki olmadığı 
tezini savunmuştur. (Siddiqui et al. 2008, Paradis and Cabanac 2005, ). 
 Siddiqui ve arkadaşları yaptıkları çalışmada, whey proteini, kalsiyum ve D vitamini 
alımının vücut yağının azalmasını, yağsız dokunun artmasını sağladığı belirlemiştir (Siddiqui 
et al. 2008). 
Paradis ve arkadaşları ise, düşük kalsiyum alan grup ile yüksek kalsiyum alan grubu 6 
hafta boyunca takip etmişler, ancak gruplar arasında vücut ağırlığı, BKİ ve vücut yağ 
yüzdeleri arasında istatistiksel açıdan anlamlı bir fark bulamamışlardır (Paradis and Cabanac 
2005). 
Parra ve arkadaşları yaptıkları çalışmada, yüksek yağlı beslenen ve normal yağlı 
beslenen fare gruplarında besin tüketimi açısından fark olmamasına rağmen yüksek kalsiyum 
alan grupta, yüksek yağlı diyet almalarına karşın süre içinde daha düşük vücut ağırlığı 
kazanımı olduğunu saptamıştır. Kontrol grubunda kalsiyum alımı 11.6±0.4 mg/gün iken 
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kalsiyum grubunda 34.2 ± 1.1 mg/gün’dür. 30 günlük sürede vücut ağırlığında farklılık 
görülmezken, kalsiyum grubunda, kontrol grubuna göre  %14 daha az vücut ağırlığı 
görülmüştür. İnterskapular kahverengi yağ dokusu kontrol grubuna göre kalsiyum grubunda 
%46 daha az bulunmuştur (Parra et al. 2008).  
 
Sonuç 
 
 Yapılan çalışmaların bazıları kalsiyumun ağırlık kontrolü üzerinde herhangi bir etkisi 
olmadığını savunmasına karşın, çoğu çalışma günlük süt ve ürünleri tüketiminin obeziteyi 
önlediği üzerinde durmaktadır. Kalsiyum vücutta kemik ve diş sağlığı yanında birçok 
fonksiyona sahip olduğundan yaşa ve cinsiyete göre gereksinim kadar tüketilmesi gerektiği 
unutulmamalıdır. 
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